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KAFKAS ÜNİVERSİTESİ
 Kağızman Meslek Yüksekokulu Müdürlüğüne 



	                   			              					    .…/…. / 20...

  
	Meslek Yüksekokulumuzun ……………………………………… bölümü  ………………………………………. programı ….……………. numaralı II. sınıf öğrencisiyim. Aşağıda belirttiğim derslerden …./…./20... tarihinde yapılacak olan Ortalama Yükseltme Sınavına katılmak istiyorum.  
	Gereğini arz ederim.

     İmza	          
Adı Soyadı
						       	 
Adres		: 


Cep Telefonu :
E-Posta	:

	Dersler

	1.

	2.

	3.



	

…./…./20...



Danışman Hocası:                          Yüksekokul Sekreteri:                    Yüksekokul Müdürü:                                              

Adı Soyadı:                                      Adı Soyadı:                                        Adı Soyadı:

İmza:                                                İmza:                                                  İmza:
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